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ACTUACIÓN DE ENFERMERÍA EN LA ADMINISTRACIÓN DE HEMODERIVADOS EN EL SERVICIO DE URGENCIAS Y LA IMPORTANCIA 
RELACIONADA DEL CONSENTIMIENTO INFORMADO. 
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RESULTADOS: 
Se establece el desarrollo y verificación del procedimiento, así como las actividades de enfermería que constituyen la administración de hemoderivados. 
Se determina los parámetros a registrar en la historia clínica del paciente: hora de inicio y fin, signos vitales, etc, así como los signos y síntomas  
que pueden dar lugar a reacción adversa a la transfusión. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
INTRODUCCIÓN  
La necesidad de llevar a cabo procedimientos de calidad, evitar la 
variabilidad de la practica clínica y garantizar la seguridad del paciente, 
son responsabilidad y cumplimiento del profesional de enfermería, así 
como su registro. 
La actuación para transfundir hemoderivados a los pacientes atendidos 
en el servicio de urgencias, la información facilitada por el profesional de 
enfermería además de ofrecerla verbalmente tiene que constar por 
escrito en su historia clínica. Una parte importante de todo este 
podrecimiento es el consentimiento informado que debe firmar el 
paciente para realizar dicho procedimiento. En  este caso el 
consentimiento deberá ser por escrito, habiéndose informado 
verbalmente de los riesgos, ventajas, etc, relacionados con dicho 
proceso. 
OBJETIVO: 
Describir pautas de actuación con respecto a la administración de 
hemoderivados realizadas en el servicio de urgencias, garantizando la 
seguridad del paciente y evitando la variabilidad de la práctica enfermera. 
Reponer componentes de la sangre vitales para la supervivencia del paciente 
METODOLOGIA 
Revisión bibliográfica de la literatura científica, desde 2010 hasta la actualidad, a 
través de bases de datos: SciELO, IBECS, Cocheane, cuiden, Dialnet, Elservier 
y Medline y protocolos,  seleccionando 5 artículos, de una muestra total de 20, 
para realizar nuestro trabajo. 
Palabras claves: transfusión, hemoderivados, consentimiento informado, 
urgencias 
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CONCLUSIONES 
Desde los servicios de urgencias, los 
profesionales sanitarios facilitan la información 
al paciente de forma comprensible, realizando 
una comunicación efectiva y teniendo en 
cuenta su participación en el proceso de toma 
de decisiones, todo ello apoyado por el 
consentimiento informado, necesario e 
imprescindible para la administración de 
hemoderivados. 
Desarrollo del procedimiento: 
Prescripción facultativa. 
Previa extracción de muestra sanguínea junto con petición 
firmada. 
Colocación de pulsera identificativa en el paciente con: el 
código numérico de la petición de hemoderivado, fecha 
extracción, firma enfermero/a que extrae la muestra. 
El profesional de Enfermería se responsabiliza del uso 
adecuado de dicho material y de realizar la técnica  correcta. 
Administración: 
Explicar al paciente y familia los signos de reacción y que deben 
notificarlos al enfermo. 
Técnica aséptica durante todo el proceso. 
Vía venosa permeable, para que el concentrado no tenga dificultad 
en transfundirse. 
 Comprobar los signos vitales (TA, FC, FR, Tº): antes de iniciar la 
transfusión, 15 min después de iniciarla y al finalizarla. 
Observar la aparición de signos de reacción durante y después de la 
trasfusión. 
Se debe trasfundir en un plazo máximo de 4 horas tras su salida del 
servicio de hematología. Iniciar la infusión a 0,01/0,02ml/kg/min, sino 
se observan reacciones adversas se aumentará la velocidad al 
doble, salva indicación médica. 
No añadir medicación, ni introducir aire en la bolsa de concentrado, 
ni sistema de infusión  a transfundir. 
Durante la transfusión del producto no despegar de la bolsa la 
tarjeta identificativa del producto, unidad y datos del paciente. 
El Enfermero/a, debe verificar la prescripción médica y la indicación de la 
transfusión, así como la firma del consentimiento informado.  
Se verificara el aspecto del componente sanguíneo y la bolsa. 
Se debe documentar que la información identificada coincide con el 
nombre del paciente, apellidos Grupo sanguíneo y compatibilidad del 
mismo, numero identificativo de la pulsera, fecha de caducidad, etc. 
Tabla: Reacciones adversas y medidas a adoptar. (Extraído del procedimiento 
normalizado para transfusión de hemoderivados del Hospital San Juan de la 
Cruz.)  
